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1 APRESENTACAO

A Secretaria Municipal de salde de Sdo Raimundo do Doca Bezerra, Estado do
Maranhdo, por meio da sua coordenacdo de vigilancia epidemioldgica, apresenta o plano
municipal para operacionalizacdo da vacinacdo contra a covid-19 em nosso municipio como
medida para enfrentamento da referida doenca que é tida como Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional (ESPII).

O Plano Municipal de Imunizagéo contra Covid-19 em S&o Raimundo do Doca Bezerra
foi elaborado em conformidade com o Plano Nacional de Operacionalizacdo da Vacinacgdo contra
a Covid-19. O proposito da elaboracdo deste plano da-se pela necessidade de erradicar ou reduzir
a mortalidade ou internacdes causadas pelo corona virus. Essas a¢des sdo reforcadas com atitudes
preventivas que promovam o bem estar da populacao.

O éxito dessa acdo sera possivel mediante o envolvimento do poder executivo e demais
secretarias municipais, num esfor¢o coordenado de mobilizacdo e adesdo. Reforca-se ainda que,
as informacdes contidas neste plano conforme o surgimento de evidéncias cientificas,
conhecimentos acerca das vacinas, cenario epidemioldgico da COVID-19 em conformidade com
as fases previamente definidas e aquisicdo por parte do governo federal dos imunizantes
previamente aprovados pela Agéncia Nacional de vigilancia sanitaria — ANVISA.

Este plano foi elaborado em consonancia com as orientagfes globais da organizacédo
Pan-americana de salude (OPAS), organizacdo mundial da saide (OMS), Ministério da Saude
(MS), Secretaria Estadual de Saude (SES).



2 INTRODUCAO

Desde os primordios da humanidade, surgiram pandemias que quase dizimaram
populacdes de todo o mundo. Entretanto, nenhuma delas se expandiu de forma tdo rapida quanto a
COVID-19, devido a facilidade de transportes entre as nac¢des, assim sendo, a COVID-19 ¢ a
maior pandemia surgida nos Gltimos tempos.

Sendo a covid-19 a maior pandemia da histéria recente da humanidade causada pelo
novo corona virus (SARS-CoV-2), que causa infeccdo respiratdria aguda potencialmente grave,
trata-se de uma doenca de elevada transmissibilidade e distribuicdo global. A transmissdo ocorre
principalmente entre pessoas por meio de goticulas respiratorias ou contato com objetos e
superficies contaminadas.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saide (OMS), cerca de 40% das pessoas tém a
forma leve ou moderada da doenca, porém aproximadamente 15% delas desenvolvem a doenca
de forma severa necessitando de suporte de oxigénio. Tem- se ainda que 5% da populacdo que é
afetada com a forma grave da doenca, pode vir a desenvolver além das complicacdes
respiratorias, complicacdes sistémicas como trombose, complica¢des cardiacas e renais, sepse e
choque séptico.

Para conseguir atingir o objetivo de mitigacdo dos impactos da pandemia, diversos paises
e empresas farmacéuticas estdo empreendendo esforcos na producdo de uma vacina segura e
eficaz contra acovid-19.

No municipio de Sdo Raimundo do Doca Bezerra — MA, o planejamento da vacinagdo
dar-se-a em conformidade com o registro e licenciamento de vacinas, que no Brasil é de
atribuicdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), conforme Lei n° 6.360/1976 e
regulamentos técnicos como RDC n° 55/2010, RDC 348/2020 e RDC. n° 415/2020. Ressalta-se
ainda a RDC n° 444, de 10 de dezembro de 2020, que estabelece a autoriza¢do temporaria de uso
emergencial, em carater experimental, de vacinas COVID-19 para o enfrentamento da emergéncia
de saude publica de importancia nacional, decorrente do surto do novo corona virus (SARS-CoV-

2). Ressalta-se que a vacinacao é gratuita.



3 OBJETIVOS

3.1 Geral

Vacinar a populacdo contra COVID 19, visando o controle da Epidemia no municipio,
estabelecendo as a¢0es e estratégias para a operacionalizacdo da vacinacgdo contra a Covid-19

no municipio de Sdo Raimundo do Doca Bezerra.

3.2 Objetivos Especificos

e Atingir os grupos prioritarios de acordo com as etapas da campanha de vacinacao
estabelecidas;

e Promover acGes de educacdo e comunicacdo em salde sobre as vacinas disponibilizadas;
o Realizar o registro correto de doses aplicadas nos instrumentos de informacao;
o Estabelecer parcerias intra e Inter setoriais;
¢ Divulgar as informacdes pertinentes a Campanha de Vacinacao;
e Garantir acesso a vacina COVID 19 para o publico alvo em todas as fases;

e Monitorar o registro nominal no SISPNI web ( Sitema de Informacdes do Programa

Nacional de Imunizagéo);
e Garantir insumos em todas as fases da imunizacéo;
e Elencar nominalmente o pablico alvo em todas as fases;
e Implementar acGes de notificacdo de eventos adversos a vacina;

e Identificar eventuais fragilidades em ambito municipal do SUS no que tange as acdes

de Imunizacao.
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4 SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19 NO MUNICIPIO DE SAO
RAIMUNDO DO DOCA BEZERRA — MA

O Boletim Epidemioldgico da Secretaria de Saude de Sdo Raimundo do Doca Bezerra,
fundamenta-se no que se refere ao perfil epidemioldgico dos ébitos, totalizou até o dia 18 de
janeiro de 2021 total de 05 6bitos, sendo 04 do sexo masculino e 01 do sexo feminino; e a faixa
etaria prevalente foi de pessoas com 70 anos ou mais, sendo 0 6bito do sexo feminino na faixa
etaria de 40 anos. Deste total de dbitos, 100% apresentavam comorbidades, sendo a hipertensdo

arterial a mais frequente. A do sexo feminino era renal cronica.

5 GRUPOS PRIORITARIOS

¢ Indicacé@o dos denominadores pelo Ministério da Saude.

Grupo prioritario* Quantitativo Fontes
Trabalhadores de Salde 115 E-SUS AB
Pessoas 80 anos ou mais 76 E-SUS AB
Pessoas de 75 a 79 anos 75 E-SUS AB
Pessoas de 60 anos ou  mais 0

institucionalizadas

Populagdo indigena sob responsabilidade
dos  Distritos  Sanitarios  Especiais 0
Indigenas (DSEI), considerando ainda as
especificidades da ADPF n° 709

Povos e comunidades tradicionais 0

ribeirinhas

Pessoas de 70 a 74 anos 116 E-SUS AB

Pessoas de 65 a 69 anos 117 E-SUS AB

Pessoas de 60 a 64 anos 194 E-SUS AB
Diabetes mellitus 123 E-SUS AB
hipertenséo 490 E-SUS AB
arterial grave
doenca pulmonar 0

Morbidades** obstrutiva cronica
doenca renal 05 E-SUS AB
doencgas 17 E-SUS AB

cardiovasculares e
cerebrovasculares

individuos 0
transplantados de
6rgdo solido

anemia falciforme 0




Cancer 07 E-SUS AB
obesidade grave 0
(IMC>40)
Trabalhadores educacionais 339 SEMUS
Pessoas com deficiéncia 00
institucionalizados
Pessoas com deficiéncia permanente
Severo
Populacdo privada de liberdade 00
Funcionarios do sistema de privacdo de 00
liberdade
Pessoas em situacao de rua 00
Forca de seguranca e salvamento 00
Caminhoneiros 05 SEMUS
Trabalhadores de transporte coletivo, SEMUS
rodoviario e metroferroviario 10
Trabalhadores portuérios 00
Trabalhadores de transporte aéreo 00
TOTAL 1561

6 VIGILANCIA DOS EVENTOS ADVERSOS POS-VACINACAO(EAPV)

Havera capacitagdo dos profissionais para identificacdo, notificagdo e investigacdo de
EAPV com registro obrigatdrio no e-SUS notifica e no NOTIVISA em caso de queixas técnicas e
problemas com o produto. Os erros de imunizacdo (programaticos) como problemas na cadeia de
frio, erros de preparacdo da dose ou erros na via de administragdo, dentre outros, devem ser

notificados como EAPV, e todos os profissionais ficardo cientes disso.

7 SISTEMA DE INFORMACAO

Os sistemas de informacdo na operacionalizacdo da campanha de vacinacdo tém como
objetivo o monitoramento e avaliacdo dos dados relativos a vacina e aos usuarios, desde a
logistica dos insumos até a administragdo, EAPV e estudos p6s-marketing.

Na campanha nacional de vacinagdo contra a COVID-19, o registro da movimentagao
das vacinas recebidas e das doses aplicadas devera ser feito no Sistema de Informacdo do
Programa Nacional delmunizagdes (SI-PNI)-modulo campanha, nos pontos de vacinacgdo da rede
publica e privada de salde e e-SUS vacina na rede publica de saude.

O Sistema de Informacdo de Insumos Estratégicos (SIES) serd utilizado para o registro

da movimentagdo dos imunobiolégicos entre as centrais de rede de frio nacionais, estaduais,



regionais e municipais.

O e-SUS Notifica é utilizado amplamente para o registro de casos de Sindrome Gripal
(SG) e, também, seré utilizado para o registro de Eventos Adversos Pds-Vacinacdo (EAPV). Para
0s registros e monitoramento de queixas técnicas relacionadas a vacina Covid-19 serd aplicado o
sistema informatizado NOTIVISA.

Em locais onde néo tenha conectividade, sera utilizada a Coleta de Cadastro Simplificada
- CDS do e-SUS AB ou formulario fisico ou em sistemas préprios, com inser¢do dos dados nos

sistemas em até 48h.

8 ESTRATEGIAS PARA VACINACAO

O Plano Nacional de vacinagdo contra a COVID-19 orienta a imunizagdo na populagédo
brasileira em quatro fases. Em cada etapa serdo atendidos determinados tipos de publicos que
serdo escolhidos a partir do risco da evolugdo para quadros graves diante da infeccdo, da
exposicao ao virus e de aspectos epidemioldgicos da manifestacdo da pandemia no pais.

A proposta preliminar foi discutida em reunido realizada no inicio do més de dezembro
de 2020 que contou com a participagdo do Ministério da salde e outras instituicbes, como a
Fundagdo Osvaldo Cruz, o Instituto Butantd, o Instituto tecnologico do Parana e conselho
Nacional de secretarios estaduais (CONASS) e municipais (CONASEMS).

PRIMEIRA FASE:

Tera como prioridade trabalhadores de satde, pessoas de 75 anos ou mais e idosos de

instituicdo de longa permanéncia (asilos), bem como, povos indigenas.
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SEGUNDA FASE:

A segunda fase de imunizacao terd como foco, idosos de 60 a 74 anos.

TERCEIRA FASE:

Na terceira fase, estardo pessoas com comorbidades, condices médicas que também
favorecem um agravamento do quadro a partir da COVID.

Professores, forcas de seguranca, trabalhadores do sistema prisional e pessoas privadas
de liberdade, as demais fases ainda receberdo comunicacdo do Ministério da Salde.

Com o intuito de evitar aglomeracBGes e manter a organizacdo nos estabelecimentos de
salide com salas de vacina que irdo disponibilizar as doses para a popula¢do sdo sugeridas algumas
estratégias de vacinacao da populagéo prioritaria conforme as fases da campanha:

e Organizar a populacdo-alvo de acordo com as fases da campanha, classificadas em um
calendario por ruas com data e horario previamente agendados para as unidades de
salde.

e Disponibilizar uma tabela com a populacdo-alvo sinalizando os locais de vacinacdo e

COMoO sera 0 acesso a vacina durante a campanha, exemplo:

Quadro 01 - Locais de vacinacédo

POPULACAO-ALVO LOCAL DE COMO
VACINACAO
Trabalhadores da Saude do set¢ Servicos de saude | Atraveés de lista prévia colocada em
publico e privado: APS, Rede ( De lotacdo do sistema, priorizando primeiro 0s
Urgéncia e Emergéncia profissional profissionais da linha de frente

Unidade Basica de |Vacinacdo em estratégias de postos de
Trabalhadores da Saude do set{Salde Sede vacina, apresentando o cracha ou qualg
privado documento

que comprove a condicdo de profisséo.

Vacinacdo em estratégias de postos de
Pessoas de 60 anos e mais vacina ou na residéncia (acamados)

Portadores de comorbidades Vacinagdo em estratégias de postos de
vacina ou na residéncia (acamados)




Acamados

Domiciliar

11

Unidades de Saude/ Estratégia de Saud
da Familia ficardo responsaveis por faz

essa vacinagédo

e Realizar mobilizagdo em ambito municipal (Dia D) nos finais de semana (sabado) e

feriados, em areas descobertas pela ESF para a vacinacao da populacdo-alvo e alcance das

metas, garantindo o acesso do usuario.

e Disponibilizar recursos humanos (equipes de salde) suficientes para as acfes extramuros

que se deslocardo para areas de dificil acesso e sem cobertura da atengdo basica conforme

o local de vacinacao.

e Solicitar apoio intra e interinstitucionais para a execugao.
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Quadro 02 — Logistica do Sistemas de informacéo do SUS que serdo utilizados

SIES SI-PNI e-SUS NOTIVISA
Notifica

Quantidade de Rede de Frio que utilizam g 1 1 1 1
sistema?
Quantidade de Salas de Vacinacao que 0 0 0 0
utilizam o sistema?
Quantidade de Salas de Vacinacao 3 3 3 3
utilizam o modulo de movimentagédo
imunobioldgicos?
Quantidade de Salas de Vacinacao que 3 3 3 3
utilizam o sistema para queixas
técnicas?
Quantidade de Salas de Vacinacao 3 3 3 3
utilizam o modulo de registro de vacinacagd
Quantidade de Salas de Vacinacao 3 3 3 3
que notificardo os EAPV?

9 OPERACIONALIZACAO DAVACINACAO

A operacionalizacdo da vacinacdo deve prever capacitacdo de pessoal, o diagnostico
situacional da estrutura da Rede de Frio Municipal, a organizacdo da cadeia de frio e a
implementacdo dos sistemas que serdo utilizados na operacionalizacdo da campanha. Neste
sentido, € importante que o municipio informe:

e a existéncia de iniciativas para capacitacdo dos profissionais de salude para
operacionalizacdo da vacinacdo daCovid-19;

e estratégia que sera adotada pelo municipio para as salas/pontos de vacina¢do que nao
possuem conectividade e/ou informatizacao;

e estratégia do municipio para o cadastramento das unidades da rede de frio nos sistemas
SIES (centrais de rede de frio) ou SI-PNI/CNES (salas de vacina), para garantir a
rastreabilidade das cargas com lotes das vacinas;

e previsdo de abertura de novos pontos de vacinagdo para Covid-19;

e apresentacdo do planejamento relacionado ao apoio de transporte e de seguranca na

distribuicdo dos insumos.
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Quadro 03 — Estimativa da populag¢éo-alvo conforme as Fases para Vacinagdo contra a
Covid-109.

Fases Populacgao-alvo Estimativa de NuUmero estimado
populacao* doses para
esquema vacinal
completo**
Fase | Trabalhadores de Saude; pessoas de 75 266 572
01 anos ou mais; pessoas de 60 anos ou ma

institucionalizadas; populacao indigena
aldeado em terras demarcadas aldeada,
povos e comunidades tradicionais
ribeirinhase

quilombolas.

Fase 194 388
Pessoas de 60 a 74 anos
02

Morbidades: 642 1284
Diabetes mellitus; hipertenséo arterial
Fase | grave; doenca pulmonar obstrutiva cron
03 doenca renal; doengas cardiovasculares
cerebrovasculares; individuos
transplantados de 6rgéo solido;

anemia falciforme; cancer; obesidade gr
(IMC=>40).

*Estimativa em revisdo.( Professores, forcas de seguranca, trabalhadores do sistema
prisional e pessoas privadas de liberdade, as demais fases ainda receberdo comunicacdo do

Ministério da Saude.)
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Quadro 03 - Mapeamento logistico da Rede de Frio Municipal de (citar o municipio),

Maranhdo, 2021.

CNES Rede de Frio e salas de vacina

03

Capacidade de armazenamento (M3/L) de 2 a 8°C

04 geladeiras
0 camara
refrigerada

Capacidade de armazenamento (M3/L) -20°C

0

Deficiéncia na capacidade de armazenamento (SIM ou NAO)

Nao

Capacidade logistica até a unidade vinculada (transporte) — (SIM ou NAQ

Nao

Tipo de modal (Aéreo, Terrestre, aquatico) Terrestre
Cadastro no SIES (SIM ou NAO) Sim
Transporte- Escolta (SIM ou NAO) Sim
Previsdo de Seguranca _
Armazenamento- (SIM ou NAO) Sim

A capacidade tecnologica disponivel nas salas de vacina—informatizacao e conectividade

determinard o tempo médio para registro do vacinado no Sistema de Informacdo. Existem

cenarios diferentes nas salas de vacina, de acordo com as condic¢des tecnologicas:

e Cenério 1 - Estabelecimento de Saitde COM conectividade na internet e condi¢des de
usar QR CODE (Preparar equipamentos e Recursos Humanos);

e Cenério 2 - Estabelecimento de Sautde COM conectividade na internet e condi¢des de

fazer digitacéo online;

e Cenario 3 - Estabelecimento de Saude SEM conectividade ou com dificuldades de acesso

a internet (utilizar as fichas CDS do sistema e-SUS AB, que é um médulo off-line);e

e Cenério 4 - Estabelecimento de salde SEM conectividade e sem computador (utilizar

planilha e registrar na SMS).
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Quadro 04 - Capacidade tecnolodgica das salas de vacinacéo

Esgg‘t?:g:de Previsdo de seguranca

Servicd - Quantidade de pontos de vacinagéo até os pontos de| Tipo

Saude por Municipio vacinacao De Transporte (SIM Armazenamen
(transporte) modal | NAO) (SIM ou NAO)
(SIM ou
NAO)

Cenario]l Cenario 2| Cenariod Cenario 4
00 00 00 03 Sim  |terrestrg Sim |Sim

10 FLUXOS DE DISTRIBUICAO DE VACINAS

O fluxo de distribuicdo de vacinas deve considerar a organizacao estrutural
correspondente ao seu municipio.

a) Fluxo de distribuicdo de vacinas com Rede de Frio Municipal

Central

Regional da _
Van Refi
Rede de an Refrigerada
Frio
Rede de Transporte terrestre

Frio
Municipal

L,

Salas de

Vacinacgao

11 COMUNICACAO

Divulgacdo e mobilizacdo com vistas a vacinacdo contra a COVID-19 amplamente
distribuida em todo o territério municipal, a comunica¢do é uma importante ferramenta para
atingirmos em tempo agil centenas dos municipes, pessoas das mais diversas classes sociais e
econdmicas.

A comunicacao serd de facil entendimento com objetivo de quebrar crengas negativas
contra a vacinagdo, alcangando assim, os resultados e metas almejadas. Todo o servico de

comunicacdo da campanha de combate ao corona virus tem como objetivo:
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- Informar, educar, orientar, mobilizar prevenir ou alertar a populacdo do nosso
municipio gerando consenso popular positivo em relacdo da importancia da vacinacéo.

A elaboracdo da campanha publicitaria seguird um planejamento de acordo com a
evolugéo de cada etapa da vacinagao, utilizando-se instrumentos de mobilizacao:

1 — Producdo de material educativo, capacitacdo de agentes de salde, educadores e
segmentos representativos da sociedade civil;

2 — Confeccdo de panfletos;

3 — Divulgacéo através de réadio, jornal, televisdo, carros de som e demais redes sociais;

12 ENCERRAMENTO DACAMPANHA

Conforme orientacdo do Plano Nacional de Imunizacdo Covid-19 e Secretaria de Estado
da Saude.

13 PRAZO PREVISTO PARA INICIO E FINALIZACAO DA IMUNIZACAO EM SAO
RAIMUNDO DO DOCA BEZERRA - MA

Inicio 20 de janeiro de 2021

Término: conforme orientacdo da Secretaria de Estado da Saude e Ministério da Saude.

14 ORCAMENTO PARA OPERACIONALIZACAO DA VACINACAO

Conforme alocacao dos recursos financeiros federais repassados ao Fundo Municipal de
Saude.
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15 CONCLUSAO
No decorrer da campanha de vacinacdo, 0 monitoramento sera constante, com relatorios

situacionais periodicos por meio dos instrumentos de informacdes disponibilizados pela

Secretaria Municipal de saude; com ajustes conforme reconhecimento das fragilidades.



18

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS CONSULTADAS

1) ABNT, Norma Brasileira de Gestao de Riscos — Diretrizes. ISO/ IEC 31000:2009 e
31010:2009. Disponivel:https://www.normas.com.br/

2) AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Guia sobre 0s requisitos
minimos para submissao de solicitacdo de autorizacéo temporaria de uso emergencial,
em carater experimental, de vacinas Covid-19. Guia no 42/2020 — verséo 1.

3) AGENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA. RDC n°430 de 8 de outubro de 2020 “Dispde
sobre as Boas Praticas de Distribuicao, Armazenagem e Transporte de Medicamentos”.
Brasil, 2020.

4) BRASIL. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Instrugdo normativa -
IN No 77, de 17 de novembro de 2020. Diario Oficial da Unido, p. 60440, 2020.

5) BRASIL. Conselho Nacional do Meio Ambiente — CONAMA.. Dispde sobre o
tratamento e a disposicao final dos residuos dos servicos de salde e da outras
providéncias. Resolucdo CONAMA n° 358, de 29 de abril de 2005. Publicacdo — Diario
Oficial da Uni&o04/05/5005

6) BRASIL, Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975. Dispde sobre a organizacdo das
acOes de Vigilancia Epidemioldgica, sobre o Programa Nacional de Imunizacdes,
estabelece normas relativas a notificagdo compulséria de doencas, e da outras
providéncias.

7) BRASIL. Ministério da Saude. Resolucédo de Diretoria Colegiada. Dispde sobre o
registro de produtos biolégicos novos e produtos bioldgicos e da outras providéncias.
RDC n° 50 Diério Oficial da Unido — Brasilia: Ministério da Saude, Publicado em: 21 de
fevereiro de 2002

8) BRASIL. Ministério da Saude. ANVISA. Dispde sobre os requisitos minimos para o
funcionamento dos servicos de vacinacdo humana. RDC N° 197, DE 26 DE
DEZEMBRO DE 2017 — Diario Oficial da Unido Brasilia: Ministério da Saude, publicada
n° 248, de 28 de dezembro de 2017

9) AGENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA. RDC n°430 de 8 de outubro de 2020 “Dispde
sobre as Boas Praticas de Distribuicdo, Armazenagem e Transporte de Medicamentos”.
Brasil,2020.

10) BRASIL. Ministério da Saude. Altera a Portaria de Consolidagdo n° 6/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, para dispor sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos
federais para as agdes e os servigos publicos de satide do Sistema Unico de Salde.
Portaria n® 3.992, de 28 de dezembro de 2017.

11) BRASIL, Portaria GAB/SVS n° 28, de 3 de setembro de 2020. Institui a Camara
Técnica Assessora em Imunizacdo e Doencgas Transmissiveis. O Secretario de
Vigilancia em Saude, no uso das atribui¢cdes que Ihe confere o art. 34, do Decreto n°
9.795, de 11 de maio de 2019.


https://www.normas.com.br/

19

12) MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atencéo a Satde. PORTARIA N°1.883, DE
4 DE NOVEMBRO DE 2018. Defini o cadastramento dos estabelecimentos de saude
enquadrados como Central de Abastecimento e de estabelecimentos que realizam.

13) MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atengdo a Satude. PORTARIA N°1.883, DE
4 DE NOVEMBRO DE 2018. Defini o cadastramento dos estabelecimentos de saude
enguadrados como Central de Abastecimento e de estabelecimentos que realizam
Servigo de Imunizacdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) e
inclui no Médulo Basico do CNES o campo Abrangéncia de Atuacao, com intuito de
enquadrar o estabelecimento de salde em sua respectiva instancia de atuacao.
Disponivel em https://www.in.gov.br/materia/-
/asset_publisher/KujrwOTZC2Mb/content/id/56641437.

14) BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovagao e
Insumos Estratégicos em Saude. Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Relatorio
Técnico — Monitoramento de vacinas em desenvolvimento contra Sars-CoV-2. 30 de
outubro de2020. [recurso eletrénicohttps://www.gov.br/saude/pt-
br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030 cgpclin_decit_sctie_ms_relator
i0_tecnico_monitoramento vacinas sars-cov-2 final.pdf]/. Brasilia: Ministério da Saude,
2020.

15) BRASIL. Presidéncia da Republica. Medida Proviséria N° 1.003, de 24 de setembro
de 2020. Autoriza o Poder Executivo federal a aderir ao Instrumento de Acesso Global
de Vacinas Convid-19-Covax Facility.https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/medida-
provisoria-n-1.003-de-24-de- setembro-de-2020-279272787. Acesso, 13 de outubro
de2020.

16) BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Agéncia Nacional
em Vigilancia Sanitaria. Protocolo de vigilancia epidemiolégica de eventos adversos
pés-vacinacao. Estratégia de vacinacdo contra o virus influenza pandémica (H1N1) -
Brasilia: Ministério da Saude, 2010. 60 paginas.

17) BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO Especial N° 38. Doenca pelo Coronavirus covid- 19.Semana
Epidemiolégica 44 (25/10 a 31/10/2020). ISSN 9352-7864. Disponivel em
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_c
ovid_38_final _compressed.pdf/

18) BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia das Doencas Transmissiveis. Manual de vigilancia epidemioldgica de eventos
adversos pos-vacinagdo / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude,
Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. — 3. ed. — Brasilia: Ministério
da Saude, 2014. 250 p.:il.

18) BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO Especial N° 38. Doenca pelo Coronavirus covid- 19.Semana
Epidemiolégica 44 (25/10 a 31/10/2020). ISSN 9352-7864. Disponivel em
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_c
ovid_38_final_compressed.pdf/



https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/Kujrw0TZC2Mb/content/id/56641437
https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/Kujrw0TZC2Mb/content/id/56641437
https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/Kujrw0TZC2Mb/content/id/56641437
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2020/novembro/13/20201030_cgpclin_decit_sctie_ms_relatorio_tecnico_monitoramento_vacinas_sars-cov-2_final.pdf
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/medida-provisoria-n-1.003-de-24-de-setembro-de-2020-279272787
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/medida-provisoria-n-1.003-de-24-de-setembro-de-2020-279272787
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/medida-provisoria-n-1.003-de-24-de-setembro-de-2020-279272787
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/medida-provisoria-n-1.003-de-24-de-setembro-de-2020-279272787
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/
https://www.gov.br/saude/ptbr/media/pdf/2020/novembro/13/boletim_epidemiologico_covid_38_final_compressed.pdf/

20

19) BRASIL, Ministério da saude, Secretaria de Vigilancia e saude, Departamento de
imunizacao e doencas transmissiveis, Coordenacdo Geral do Programa Nacional de
Imunizacdes. Plano Nacional de Operacionalizacdo da vacinacéo contra a COVID-19.
Portaria n® 28, de 03 de setembro do ano 2020.



